Actualité oblige, on ne peut pas, en ce moment, ne pas parler de la crise qu'entraîne le Coranavirus.

À notre niveau, plusieurs choses sont apparues. Tout d'abord la place du kinési-thérapeute salarié, « espèce en voie de disparition », « profession en péril » qui, durant toute cette période, a re-trouvé sa place. Que ce soit en présence ou pas de Covid-19, les kinési-thérapeutes, avec les autres soignants, ont continué les traitements des patients en sortie de coma, en sortie de réanimation ou confinés dans leur chambre à l'hôpital, comme en soins de suites et réadaptation. L'angoisse est palpable.

Le rôle du cadre est alors mis en avant. L'ex-chef d'état-major des armées, Philippe de Villiers, écrit « *le chef absorbe l'indécision et distille la confiance* » [@bib0005]. C'est exactement ça.

La situation de crise révèle souvent davantage les personnalités, et met en évidence les compé-tences des intervenants.

Le 7 février 2020, lors de la deuxième journée des États généraux de la recherche et des études en santé [@bib0010], la Professeure Aline Scouarnec, déterminait trois dimensions au terme compétence : « *Toute compétence comprend un élément cognitif, qui relève du savoir. Elle comprend aussi une dimension pratique, le fait de mettre en application cette connaissance, mais aussi une dimension sociale, liée à la mise en situation* ».

Ceci met largement en avant la logique de « formation tout au long de sa vie ».

Cela correspond à l'expérience de nos anciens qui avaient leurs compétences, auxquelles nous ajoutons un soupçon de sagesse. Je note au passage que, par moment, on oblige nos anciens à s'arrêter alors que leur expertise apporterait un vrai plus aux formations touchant leur domaine. C'est une perte pédagogique...

Deux autres points m'ont interpellé dans ce compte-rendu des états généraux :•la proposition de Sébastien Villard, vice-président chargé des études médicales de l'Association Nationale des Étudiants en Médecine de France (ANEMEF), concernant le tutorat par des étudiants sur d'autres étudiants dans la préparation des épreuves. Cela suppose bien-sûr des étudiants volontaires ;•le fait que pour Thierry Pelaccia, directeur du Centre de Formation et de Recherche en Pédagogie des Sciences de la Santé (CFRPS), « *nos pratiques d'enseignement et d'évaluation devraient ressembler à nos pratiques de soins* », donc sur terrain et, si possible, avec des patients, devenus ainsi les troisièmes partenaires de l'apprentissage avec l'étudiant et l'enseignant.

Pour revenir à la situation actuelle, et alors que le déconfinement est là, la reprise d'activité sera compliquée quant à la gestion des circuits de patients, plus particulièrement pour les hospitalisations de jour et les cabinets. Mais le temps presse, notamment pour certains de nos patients en perte de chance notable si la rééducation n'est pas reprise rapidement.

Enfin la charge de travail et la charge émotionnelle de l'ensemble des soignants ont été--et restent--très importantes. Elles entraîneront certainement un syndrome post-traumatique qui risque de toucher encore très durement ces professions.

Protégez-vous, protégez les autres et prenez soin de vous.
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